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【 結 果・ 考 察 】 患 者 は IgA 腎 症 の 44 歳。 平 成 22 年 よ り
Cre=1.1mg/dl と上昇を認め、その後もクレアチニン上昇し、平成


























脾術を施行した。術後血清 Cr 値 0.8mg/dl でその後徐々に上昇し
2009 年腎生検時 1.1mg/dl であった。IgA 腎症再燃と判断されトラ
ンドラプリル・ジピリダモール開始，併せて扁摘・ステロイドパル
ス療法を施行。その後 Cr1.0mg/dl 前後で推移するも 2012 年再度
腎生検施行時は 1.3mg/dl まで上昇。結果 CNI toxicity と IgA 腎症






と推測されるが，腎移植後の再発 IgA 腎症は 13-45% とされ，graft 


























症例を経験したので報告する。症例は 57 歳女性。ANCA 関連血管
炎による腎不全にて 1996 年血液透析導入。同年、父をドナーとし
て生体腎移植施行した。その後、徐々に移植腎機能低下し術後 10
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当院で平成 14 年から平成 25 年の間に行われた上腕骨近位端骨折に
対して施行された観血的整復術のうち、髄内釘とロッキングプレー
トを用いて骨接合術を施行した合計 29 症例を比較検討した。その
結果、髄内釘骨接合術では再手術症例は見られなかったが、ロッキ
ングプレート骨接合術で折損や偽関節などによる再手術が見られ
た。このことからロッキングプレート骨接合術では再手術率が高い
可能性がある。
